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OZET

AGIZDAN UYGULANAN KOZMETIiK URUNLERIN KULLANIM
SIKLIGININ VE ALISKANLIKLARININ iINCELENMESI

Tiirkiye’nin genel bir sorunu olan agiz ve dis sagligiyla ilgili genis kapsamli
olarak daha o6nce ¢ok fazla arastirma yapilmadigindan bu konuda 6nemli bir eksiklik
mevcuttur.Ulkemizin bir ¢ok bolgesinde asagi yukar1 ayni olan bu sorunu demografik
ve ekonomik agidan imkanlar1 kisitli olan Giineydogu Anadolu Boélgesinde yer alan
Batman ilinde agiz ve dis saghigi lizerine gozlemsel (anket) bir ¢alisma bu tez
kapsaminda gergeklestirildi. Bu calisma sonunda elde edilen veriler, birinci basamak
saglik danismani olarak gosterilen eczacilarin kendi mesleki bilgilerine yeteri kadar
sahip olmadiklarin1 géstermistir. Bu da bize meslek i¢i egitimlerin ne kadar 6nemli

oldugunu bir kez daha gostermistir.
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ABSTRACT

INVESTIGATION ON MOUTH & DENTAL CARE KNOWLEDGE OF
PHARMACISTS PRACTICING IN BATMAN

As there has no detailed study was conducted on determination of mouth &
dental care knowledge of the pharmacists practicing in Turkey in literature, there is a
significant gap in the field. Within the framwork of this thesis Project, a survey based
study was carried out in a city of Southeastern Region of Turkey, Batman, which is a
less priviledge city both economically and socially. Based on the data collected in this
study, it was found out that pharmacists who are the first health care provider, do not
have enough knowledge on mouth and dental care. In turn, this indicates the

neccessicity of continuing education for community pharmacists.
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1. GIRIS

Agiz ve dis sagligi sindirim sisteminin baslangic noktas1 olmasi nedeniyle temel
saglik problemlerinde ¢ogu kez baslangic noktasidir. Agiz igerisinde bulunan yapilar
sindirim yoluyla alinan her maddeyle temas etmekte sindirim islevinin baslangic
asamalar1 burada gerceklesmekte ve bir kistm kimyasal olaylardan sonra GIK a
aktarilmaktadir. Bu sekilde basit olarak tanimladigimiz buradaki olay gercekte son
derece karmasik etkilesimler igermektedir. Bunlarin igerisindeki en Onemlileri agiz
boslugu icerisindeki yapilarin agza alinan ve yutulan maddeler iizerine etkileri (
tilkiiriikle karisma,islanma,parcalama v.b ), ikincisi de agza alinan maddelerin agiz
boslugundaki yapilara olan etkileri.

Agiz boslugundaki yapilarin alinan maddeler {izerine etkilerinde bir problem
yasandiginda bunun karsilig1 sindirim sistemi problemi olarak goriilmektedir. Bu tedavi
gerektiren temel saglik problemlerinden birini olusturmaktadir. Bunun yanisira daha
yavas gerceklesen, etkileri daha geg fark edilen olay ise agiza beslenme amaciyla alinan
maddelerin agiz boslugunda olusturduklar etkilerdir. Bu etkiler, zamanla ¢ogu kez geri
dontisiimsiiz olarak agizda fizyolojik degisiklere neden olur. Bunun sonucunda da yine
gercekte olmasi gereken agiz boslugu yapilariyla alinan besinlerin etkilesiminde sikinti
yasamaya baglanir. Biitiin bu nedenlerden dolayr agiz boslugu ve agiz boslugunda
bulunan yapilarin saglik ve fonksiyonlarinin korunmasi biiyilk onem tagimaktadir.
Bunun i¢inde agiz bakimi ve hijyeni son derece énemlidir. Bu amagla piyasada pek ¢ok
tirtin bulunmaktadir. En yaygin bilinen ve kullanilanlar ise dis macunlari, agz1 sular1 ve
gargaralar, dis ipi, dis tozlari, dis beyazlaticilardir. Tiim bu iirtinlerin kullanim1 oldukca
kolay ¢ogu kolay erisilebilir ve makul fiyatlara sahiptir. Bununla birlikte agizda olusan
olaylar konusunda kisiler yeteri kadar bilgi sahibi olmadiklarinda bu {iriinlerden gereken
yarar1 gorecek sekilde kullanilmamakta ya da hi¢ kullanmamaktadir.

Eczaneler saglik hizmetinin ayni zamanda danismanlik merkezi konumundadir.
Halkin ilk ulasabildigi saglik danigmani olup aymi zamanda tedavi i¢in hastanin
hekime bagvurusundan sonraki ilaglarin kullanimi konusunda eczacidan bilgi alir.
Agiz saglig1 ve bunu saglamak i¢in gelistirilen iiriinler konusunda da ilk basvurulacak

yerlerden bir tanesi de eczanelerdir. Ancak eczacilarin ve eczane ¢alisanlarinin bu



konudaki ilgisizlikleri nedeniyle olusan boslukta bu tip {irlinler 6nemli Olgiide
marketlere kaymistir. Bir zamanlar eczanede satilan bu iriinleri satin alirken hasta
karsisinda bilgilendiren ve yonlendiren bir danisman bulabilirken giiniimiizde
raflardaki yiizlerce {iriin arasindan rastgele bir se¢im yapilmaktadir.

Bu calismada; agiz ve dis sagligi konusunda son yillarda ilgisiz oldugunu
gbzlemledigimiz ve aslinda bu konuda halkimiza danigsmanlik hizmeti vermesi beklenen
eczacilarin ve eczane calisanlarinin bugiinkii durumunu irdelemek, son yillardaki
gelismelere 151k tutmak amaclanmistir. Calismamizin bulgularinin hem iiniversitelerin
egitim programlarinda hem de konuyla ilgilenen kisilerin ve kuruluslarin ¢alismalarinda
yonlendirici olacagint ummaktayiz. Ayn1 zamanda eczanelerden hizla uzaklasan bu tiir
iriinlerin gene eczanelere donmesi konusunda eczacilar iizerinde diisiinme firsati

yaratmasini ve gereken uyariy1 yapmasini beklemekteyiz.



2.GENEL BILGILER

2.1. KOZMETOLOJIi

Kozmetoloji, insan viicudunun epiderma, tirnaklar, killar, saglar, dudaklar ve
dis genital organlar gibi degisik dis kisimlarina, dislere ve agiz mukozasina uygulanmak
tizere hazirlanmig, tek veya temel amaci bu kisimlar1 temizlemek, koku vermek,
goriiniimiinii degistirmek ve/veya viicut kokularini diizeltmek ve/veya korumak veya iyi
bir durumda tutmak olan biitlin preparatlar1 veya maddeleri inceleyen ve gelistiren bilim

dali.

2.2. KOZMETIiKLER

Kozmetikler, deri, tirnak, sa¢ gibi organlarin gériiniisiinii diizelterek bir kimseyi

giizellestirmek i¢in kullanilan maddeler, preparatlar, tedavi bigimleri ve araglaridir.

2.2.1. Kozmetik nedir?

Kozmetik kelimesi; yunanca ‘dekore etmek’, ‘slislemek’ anlamina gelen
‘cosmein’ kelimesinden tiiretilmistir. Bu sézctigiin anlaminin ayn1 zamanda ‘bakmak,

bakim, viicut ve aklin hormonisi’ dir.

1994 yilinda saglik bakanlhigr tarafindan yayinlanmis yonetmelige gore
Kozmetik, “Insan viicudunun epiderme, tirnaklar, killar, saglar, dudaklar ve genital
organlar gibi degisik dis kisimlarina, agiz ve dislere veya mukozaya uygulanmak iizere
hazirlanmis amaci ve yan amaci bu kisimlari

Temizlemek koku vermek suretiyle iyi bir durumda muhafaza etmek
goriiniimiinii degistirmek ve viicut Kokularini diizeltmek olan sa¢ agicilart da dahil
biitlin preparatlar veya maddelerdir.” seklinde tanimlanmistir

Amerikan Gida, ila¢ ve Kozmetik Kanunu’na gore kozmetik; ‘ddkiilmek,
ovulmak, serpilmek veya daha baska bir sekilde uygulanmak suretiyle viicudun veya
goriiniimiiniin degistirilmesi i¢in kullanilan maddeler olup sabunlar bu gruba dahil
degildir” ; diye tanimlanmaktadir.



2.2.2. Kozmesotik Nedir?

Kozmesotikler siniflandirma itibariyle, ilaclarla kozmetikler arasinda kalan ve

biyolojik etkinliklerinin olduguna inanilan kozmetik tiriinlerdir..

2.3. KOZMETIiGIN TARIHCESI

Kozmetik Yunanca 'diizenlemek, ¢eki diizen vermek, giizellestirmek' anlamina
gelen kosméao sdzctigiinden tiiremis bir kelimedir (Nisanyan sozliik). Arkeolojiden gelen
deliller, tarih Oncesi insanlarin pigmentleri nasil hazirlayacaklarin1 ve bulacaklarini,
ayrica bunlar1 yaglh maddeler ile karigtirarak magara duvarlarini boyamak ve viicudu
stislemek icin kullanilabilen Kimyasal karisimlari tiretmeyi bildiklerini gostermektedir.
O donemde viicudu boyama hem bir ¢esit siislenme hem de sihirlerden korunma sekli
idi. Tarih Oncesi pigmentlerin analizi 17 farkli rengin kullanilmis oldugunu
gostermektedir. En ¢ok kullanilanlar beyaz kursun, tebesir veya jips denen bir
maddeden elde edilen beyaz; tas komiirii veya mangandan elde edilen siyah, kirmizi,

turuncu ve yesil olmustur.

Kozmetigin Asya'da basladigi kuvvetli bir ihtimaldir. Viicuda gdsterilen biiytik
O0zene aligitk ve gorevleri kocalarma cezbedici goriinmek olan Hindu kadinlar ig¢in
kozmetik iiriinleri ve parfiimler gereklilik arz etmistir. Meshur Hindu makalelerinde,
(Kama Sutra) kadinlara dovme ve disleri, giysileri, sag¢i, tirnaklari ve viicudu
renklendirme sanatini 6grenmeleri tavsiye edilir. Su an bile bir ¢ok Hindu kadmni
kozmetikleri hala eski yolla kullanir; goz kapaklar1 bazli bir boya ile boyanir; yiiz ve

kollar1 safran tozu ile sarartilir ve ayak tabanlar1 da kina ile kizillastirilir.

Yunanlilar zamaninda Hipokrates ve arkadaglart dermatoloji iizerinde calisarak
perhizin, jimnastigin, giinesin, banyolarin ve masajin sagliga ve giizellige olan
faydalarini belirterek kozmetololinin gelismesinde etkili olmuslardir. Galenus'un M.S.

130 - 200'de Local Remedies isimli kitabi ilk kozmetik kitab1 olarak diisiiniilebilir.



Eski Romalilar kozmetikleri kiiciik goriirlerdi ve c¢ok az ilgi gdsterirlerdi.
Kozmetikler Yahudi ve Miisliiman diinyasinda kutsal kitaplarda agik¢a ve ayrintili bir
sekilde belirtildigi gibi bolca kullanilmistir. Kur'an'da siirmenin kullanilmasi bir siirede
tavsiye edilmistir. Fatih'in saray doktoru olan Abdekar, Giizelligi Koruma Sanat isimli,

o devrin hijyen ve kozmetik pratigini belirten bir kitap yazmuistir.

Britanya'nin ilk sakinlerinin ham kozmetikleri kullanmaktan ¢ok zevk aldigi
sanilmaktadir. Yeni ve daha etkili kozmetik {irlinlerine duyulan istek gelistikce,
kullanilan tehlikeli ya da oldiiriicii malzemelerin sayisinda bir artma olmustur. Fucus
kirmizisi, dudak boyasi olarak kullanilmis olup, gercekte kirmizi civa siilfiirii idi; vitriol

yag ( siilfiirik asit ) saclar1 agartmak i¢in kullanilabilirdi.

Kozmetik kullanimindaki sigrama 18. yiizy1l Avrupa'sinda o6zellikle de her iki
cinsin tamamen yapay bir goriiniime ulasmaya c¢alistiklar1 Ingiltere ve Fransa'da
meydana gelmistir. 1880'lere dogru teknolojideki ve bilhassa yaynciliktaki gelismeler

ve reklamin kesfi ile kozmetik tarthinde yeni bir devir agilmistir.

2.4, KOZMETIiKLERIN SINIFLANDIRILMASI

Genel anlamda kozmetikler deri, tirnak, sa¢ gibi organlarin goriiniisiinii diizelten

ve giizellestiren preparatlar olarak bilinir.

2.4.1. Kozmetikler iki Sekilde Stmflandirihr

2.4.1.1. Uygulanis yerlerine gore,

2.4.1.2. Temel etki alanlarina gore.

2.4.1.1 Uygulanis Yerlerine Gore Kozmetikler

2.4.1.1.1. Deriye Uygulanan Kozmetik Preparatlar

1. Yumusatici kremler



2. Yumusatici losyonlar
3. Temizleyici kremler
4. Temizleyici losyonlar
5. El krem ve losyonlari
6.Temel kremler
7.Giinliik kremler
8.Hormon kremleri
9.Sterat kremleri
10.Y1iiz maskeler
11.Cildin rengini agan ve ciltteki lekeleri gideren preparatlar
12.Giines 1s1nlarma kars1 koruyucu ve bronzlasmayi saglayici
preparatlar
13.Terlemeye mani olan (antiperspiran) preparatlar
14.Ter kokularin1 6nleyen (deodoran) preparatlar

15.Tras preparatlari

2.4.1.1.2. Tozlar ve Pigmentli Preparatlar

1. Yiiz pudralari
2. Allik

3. Dudak boyalar1
4. Tirnak cilalar

5. Goze uygulanan kozmetik preparatlar

2.4.1.1.3. Saca Uygulanan Kozmetik Preparatlar

1. Saga sekil veren preparatlar
2. Sac1 diizlestiren preparatlar
3. Sampuanlar
4. Sac¢ boyalari
5. Sag rengini agan preparatlar

6. Saclara parlaklik verici ve sa¢ seklini koruyucu preparatlar



7. Saglar1 besleyici preparatlar
8. Sag¢ laklar1

24.1.1.4. Dislere ve A&z Bosluguna Uygulanan

Preparatlar

1. Dis patlar1 ve diger preparat sekilleri
2. Takim diglerin temizlenmesi i¢in kullanilan preparatlar

3. Agiz sulart

2.4.1.15. Diger Kozmetik Preparatlar

1. Ayaga uygulanan kozmetik preparatlar
2. Bebek preparatlari

3. Banyo preparatlari

4. Viicut pudralari

5. Depilatuvarlar

2.4.1.2. Temel Etki Alanlarina Gore Kozmetikler

1.Tabaka olusturan maddeler

2. Keratinli maddeler

3. Sebatrop maddeler

4. Endirekt dermatrop maddeler
5. Direkt dermatrop maddeler

2.5. KOZMETiK HAMMADDELER

Kozmetik hammaddeler lice ayrilir;

Kozmetik



2.5.1. Ana Maddeler

1. Bitkisel yaglar ve yagli maddeler

2. Hayvansal yaglar ve yagli maddeler
3. Mineral yaglar ve yagli maddeler

4. Vakslar ve esterler

5. Yag asitleri

6. Yag alkolleri

7.Poli glikol eter

8. Diger alkoller

9. Su

10. Pudralar

2.5.2. Yardimc1 Maddeler

1. Emiilgatorler ve stabilizatorler
a. Yiuksek molekiillii yag asitlerinin alkali tuzlar
b. Yiiksek molekiillii yag asitlerinin amonyum tuzlari
c. Yag alkolii siilfiirik asit esteri
d. Polioksialkileneter yag asidi esteri
e. Polioksialkilen yag asidi esteri ve yag alkollerinden polioksialkileneter
f. Fosforik asit esterleri
2. Nemlendiriciler
3. Antioksidanlar
4. Coziicii saglayicilar
5. Koku maddeleri

6. Boyalar ve pigmentler

2.5.3. Etken Maddeler

1. Eterik yag ve bitki ekstreleri



2. Pigment leke gidericiler
3. Itici ve kovucu maddeler
4. Silikonlar

5. Giinese kars1 koruyucular
6. Doymamis yag asitleri

7. Vitamin

2.6. DIS

Dis mine, dentin, sement ve pulpadan (dis  06zi) olusur.
Mine; viicuttaki en sert maddedir. disi en distan koruyucu bir katman olarak ¢evreler.
icinde sinir hiicreleri olmadigr i¢in duyarli degildir. % 97’si kalsiyum tuzlarindan
olusur. Dis minesi altigen “apatit” kristalleri seklinde diizenlenmistir. Minenin yapisina
giren kalsiyum tuzlari, organik dis maketi {izerinde yavas yavas c¢okelerek birikir ve
kristallesir. Bu birikme, ana rahminde iken baglar. Anne, gebelik siiresince bazi ilaglar
alirsa veya ¢cocuk mine tesekkiilii sirasinda bir hastalik gegirirse mine birikimi aksakliga
ugrayabilir. O zaman disler sar1, gri veya kahverengi olur. Bazen de eksik (hipoplazik)

tesekkiil eder.

Dentin, minenin altindaki tabakadir. yetiskin bir insan disinin %75'ini olusturur.
kemikle ayni yogunluga sahip olmasina ragmen i1stya ve dokunmaya duyarhdir.
gerektiginde igerdigi tamir hiicreleri ile yeniden dentin dokusu olusturabilirler. Disin
asil kitlesini dentin (fildisi) tabakasi olusturur. Dentin, tag kisminda mine; kok kisminda
da sement ile oOrtiiliidiir. Dentin canli bir yapidir ve % 70’1 mineral tuzlari; % 20si
organik madde ve % 10’u da sudan olusur. Dentinde ¢ok sayida kanalcik igerir. Bu
kanalciklarin i¢i dis 6zii sinirindaki dentin yapici hiicrelerin uzantilari olan iplikgiklerle
doludur. Dentin yapan hiicrelere “Odontoblast™ denir. Dentin kanalciklarinin milimetre
karede sayilar1 10.000’e. yaklasir. Dis, dolgu veya kaplama yapilmak icin oyulur veya
kiictiltiiliirse bu kanalciklar agia ¢ikar ve o zaman soguk, sicak, tath ve eksiden agri

duyulur.



Pulpa (Dis Ozii): Disin orta kismma ve burada bulunan yumusak dokuya
verilen addir. kokiin ucuna kadar devam eder. bu kisimda kan damarlar1 yer alir ve bu
damarlar sayesinde dis enfeksiyondan korunur ve daima aktif halde kalir. ayn1 zamanda
pulpada asir1 duyarli sinir hiicreleri bulunur ve bu hiicreler sayesinde sicak, soguk ve
basing gibi duyular hissedilir. “Pulpa” adi da verilen dis 0zili, dentin tarafindan
olusturulan bir odacik iginde yerlesen kilcal atar ve toplar damarlar; duyu sinirleri ve
biitlin bu yapilar1 koruyan bir destek dokusundan olusur. Dis 6ziiniin dis ¢evresi dentin
yapict hiicrelerle (odontoblast) kusatilmistir. Bu hiicreler, c¢liriik ve diger zararh
etkenlere karsi, disi koruyan kale muhafizlarina benzer. Her hangi bir nedenle olusan
clirtige kars1 dentin yapict hiicreler {istlin gelirlerse bu hiicreler dis 6zii kalesini dentinle
stvarlar; yenik diiserlerse dis 0zii agilir ve iltihaplanir. Bu etkinlik geng¢ insanlarin dis

6ztinde daha yogundur.

Sement: Kokiin etrafin1 kaplayan kemiksi bir tabakadir, ¢ok incedir. dis kokiiniin
cene kemigine tutunmasini saglar. %65°1 inorganik maddedir. Bazen kok etrafinda ve

kok ucunda asirt sement birikebilir. Buna “Hipersemontoz” denir

2.6.1. Disin Genel Yapisi

Dis minesi
Disteki catlaklar $ mine:
mikroplan pulpaya
erismesine neden olur. K = Dentin
Enfeksiyon

pulpada baslar

Dis apsesi

DEKII £.0.1. D1§In yapisinin $ematik Kesit
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Kozmetik olarak degerlendirilen agiz bakim iriinleri, agiz bosluguna
uygulanan(dis macunlar1 ve tozlari, agiz banyolar1) veya dis protezlerinin bakimi igin

kullanilan trunlerdir.

2.6.1.1. Dis Minesi (Enamel)

Disin agiz ortamiyla temas eden en dig kismidir. Bu tabaka dis etinin altindaki
bolgelerde bulunmaz. Dis minesi disi fiziksel hasardan, kimyasal ve mikrobik saldiridan
korur. Organizmanin en sert maddesi olan dis minesinin % 95’1 hidroksiapetit
(Ca5(PO4)30H), % 4’i su ve % 1’1 bashica keratin olmak flizere diger organik
maddelerden olugmaktadir. PH 5,5’in altinda erozyona ugrayan dis minesinin sertligi
kristal ozellikte olan hidroksiapetit’ten kaynaklanmaktadir. Bu madde iyon degistirme
Ozelligine sahiptir. F-1 ve CO 3 - 2 gibi anyonlar OH ile, Zn + 2 ve Mg + 2 gibi
katyonlar ise Ca ile yer degistirebilir. Floriir varliginda dis minesinin hemen ylizeyinde
iyon degistirme reaksiyonlar1 ile daha sert ve asit’e daha dayanikli olan floroapetit

olusur. Dis minesi agindig1 zaman eski duruma getirmek neredeyse imkansizdir.

2.6.1.2. Dentin

Dis minesinin hemen altinda bulunan igerdigi maddeler agisindan dis minesine
benzeyen ve yapiya gdzeneklilik veren ¢ok ince tiipgiiklerden olusan tabakadir.igerigi
%70 hidroksiapetit,%15’1 su ve %15 keratin ve kolajenden olusan organik maddelerdir.
Dentin dis minesine gore daha yumusak, asinmaya ve asit’e kars1 daha dayanaksizdir.
Bazi kisilerde dis minesinin asinmasi sonucu tiip¢likler agiz ortami ve havayla karsi
karstya kalir ve dis dis ortaminin etkilerine karsin duyarli duruma gelir. Dentin’de dis

minesi gibi floriirlii reaksiyona girebilir.
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2.6.1.3. Dis Ozii (Pulp)

Kan damarlarini ve sinir hiicrelerini bulunduran disin canli bolgesidir. Bu
bolgeye olan herhangi bir uyari dis agrisina neden olur. Dis kokii disin oturdugu kemige
bir zarla bagli olan ve cementum adi verilen bir tabakayla kaplidir. Dis eti

(gingiva),disin dis minesi tasimayan kismini koruyan tabakadir.

2.6.1.4. Tiikiiriik

Su, protein, mukopolisakkarit, inorganik maddeler ve enzimlerden olusan
tilkiirik dis saghginda yasamsal 6neme sahiptir. Tiikiiriikte ki organik yapilar dis
yizeyinde pelikil ve plak denilen yapilarin olusumundan sorumludurlar.
Mukopolisakkaritler siviya kayganlastirici bir 6zellik verir. Enzimler agizdaki sindirime
yardim etmelerinin yani sira bakteriler 6zerinde antibakteriyel 6zelligi de sahiptirler. Ca
ve P iyonlarmin bulunmasi, agiz ortaminda dis minesinin ¢6ziilmesini engellemektedir.
Tiikiirtik akisinda azalma,sayilan bu nedenlerden dolayi,dis kaybma ve koti agiz

ortamina neden olmaktadir

2.6.2. Dis Yiizeyindeki Olusumlar

Zaman i¢inde dis ylizeyinde ag1z sagligin1 dogrudan etkileyen farkli tiplerde bazi
olusumlar meydana gelmektedir. Bunlar i¢inde en oOnemlileri pelikiil, dis plag ve
tartardir. Pelikiil disin tlikiiriik ile temasindan birka¢ saniye sonrasinda dis yiizeyinde
olusan ve uzaklastirilmasi ¢ok zor olan bakteri igermeyen ve hiicresel olmayan bir
tabakadir. Tiikiiriik’te bulunan bazi proteinlerin hidroksiapetit’e secici olarak tutunmasi
sonucunda olusmaktadir. Agiz i¢in bulunan mo’lardan, 6nce gram+ olanlar ve daha
sonra digerleri bu tabakaya tutunup polisakkarit yapisinda yapiskan 6zellikle maddeleri
salmaya baglarlar.Daha sonra bu tabakaya agizdaki gida ve hiicre artiklar1 da yapisir ve
sonugta olusan bu tabaka dis plagr olarak adlandinlir.Bir ka¢ giinliikk plak’ta
karbonhidratlar tarafindan parcalanarak,organik asit (6zellikle laktik asit) olusumuna ve

buna bagli olarak dis minesi iizerinde dekalsifikasyon olayinin baglamasina neden
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olur.Giinliik hayat sirasinda diizenli olarak disler fir¢alandig1 i¢in plagin olgunlasmasina

izin verilmez.

2.6.2.1. Tartar

Dis yiizeyinde veya dis ile dis eti arasindaki bdlgede bulunan dis plaginin
kalsifikasyonu sonucu olusan ¢ok sert mineralize bir tabakadir. Bu tabakanin
uzaklastirilmasi icin dis hekiminin yardimi gereklidir. Tartar, dis etini irrite ederek,
ozellikle dis eti icinde daha sonra gida artiklarini ve bakterilerinin toplanabilecegi minik

ceplerin olusmasina neden olur.

Tartar %80 inorganik yapida olup Ca, Mg, PO4 ve diger elementlerden

olugmaktadir. Geriye kalan %20°’lik kismi1 organik maddelerden olugmaktadir.

Pelikiil plak ve tartarin disinda materia alba olarak bilinen beyaz, dis yilizeyine
gevsek olarak bagli bakteri ve polisakkaritten olusan ve kolayca disten
uzaklastirilabilen bir olusum daha vardir. Agiz kokusuna neden olan bu yapi, dis ve dis

eti hastaliklarinda 6nemli bir etkiye sahip degildir.

Dis plagimin yapisinda bulunan bakterilerin neden oldugu asit dis minesi
yiizeyinde olusan ¢iiriiklerin temelini olusturur. Agiz i¢indeki asit’in zamanla miktarinin

degisimi stephan denilen grafikle agiklanir.
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2.6.2.2. Stephan Egrisi

Bu grafik farkli gida ve igeceklerin zaman iginde agiz i¢i PH’sim1 nasil
etkiledigini ve dis ¢iirigii olusturma potansiyellerinin karsilastirmasimi gostermesi
acisindan onemli bir grafiktir. Grafikte higbir sey yememis veya igmemis bir kisinin dig
plaginin PH degerinin 6,5 ile 7 arasinda oldugu goriilmektedir. Kisinin incelenen gida
veya icecegi aldiktan sonraki ilk 20 dakika boyunca plak PH’sin1 hizla azaldigi, bu
degerin en fazla 5.5’e kadar diistiigii ve 20°ci dakikadan sonra PH degerinin artarak 2

saat i¢inde tekrar eski degerine ulastig1 goriilmektedir.

2.6.2.3. Plak

Dis eti ile dis minesi arasindaki bolgede olusur ise fir¢alamayla bundan
kurtulunamaz ve zaman iginde biriken plak kiitlesi gittikge artar. Sonugta,plakta
bulunan bakterilerin olusturdugu asit ve toksinler, dis etlerinde enflamasyon’a neden
olur.Dis ve dis etinin birlestiZi bolge genisleyerek olusan plagi icinde hapseder.Dis
etinin bu durumuna gingivitis denir. Dentinin dis ortamla kars1 karsiya kalmasi sonucu
dis ortamdan gelen her tiirlii uyar1 6zellikle sicak ve soguk kolaylikla dis 6ziindeki

sinirlere iletilir ve diste bir duyarlilik ortaya ¢ikar.

2.7. Dis Bakiminda Kullanilan Maddeler

2.7.1. Disleri Aside Dayamikhh Duruma Getiren Maddeler

Dis ciirtiklerinin 6nlenmesi amaciyla, cogunlukla floriir tagiyan maddeler tercih
edilmektedir. Agiz bakim {iriinlerinde flor kaynakli olarak ii¢ madde
kullanilmaktadir.Kalay floriir, sodyum floriir ve sodyum monoflorofosfattir Floriir
igeren dis macunlariin diizenli kullanimui ile dis ¢liriiklerinde %25-44 oraninda azalma
olmaktadir. Macunlarda kalay floriir mekanik asindiricilarla ge¢imli olmasina ragmen
bugiin artik flor kaynagi olarak pek kullanilmamakta ve floriir kaynagi kullanilan

mekanik agsindiriciya gore seg¢ilmektedir. Sodyum monoflorofosfat varolan dis
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macunlari iginde en ¢ok tercih edilen floriir kaynagidir. Kalay floriiriin sodyum floriire

gore dis minesini asite kars1 daha direngli yaptig1 gosterilmistir.

2.7.2. Dis Plag1 Olusumunu Denetim Altina Alan Maddeler

Dis plaginin olusumunu engellemek veya en az diizeye indirmek icin bazi
kimyasal maddeler ve mekanik yollar kullanilabilir. Mekanik uygulamalar etkili dis
firgalama,dis ipligi kullanma,ve dis hekiminin yapacagi 6zel mekanik temizlemedir.
Etkili bir firgalamanin yapilip yapilmadigi bazi gida boyalarinin kullanimi ile
denetlenebilir. Bunlar tablet ve ¢ozelti halinde hazirlanmis olup dis yiizeyi ve disler
arasinda olugsmakta olan veya olugsmus plagi boyarlar. Dislerden boya uzaklasana kadar
yapilan fircalama ile,plak tabakasi dis ylizeyinden uzaklastirilmis olur. Plak olusumunu
engelleyen maddeler arasinda en g¢ok kullanilanlari, klorhekzidin, triklosan,
setilpridinyum kloriir. BAC, domifen bromiir, ¢inko tuzlari, sodyum lauril siilfat,kalay
tuzlart ve bazi antibiyotiklerdir. Klorheksidin, dis plagi olusumunu ve dis eti
enfeksiyonunu engelleyen en etkili antimikrobik maddelerden birisidir.etki
mekanizmasi,pelikiil  olusumunu azaltma,bakterilerin dis ylizeyine tutunmasini
degistirme ve bakteri hiicre duvarini eritmesi seklinde olmaktadir. Floriirlerin dis
minesini asit saldirisina karsi daha direngli duruma getirmelerinin yani sira plak
bakterileri iizerinde engelleyici Ozellikleri bulunmaktadir. Oksijen veren maddeler
ozellikle dis etleri i¢in antienflamatuvar etkilidir. Ancak uzun stireli kullanimlarinda

giivenirlikleri agisindan bazi stipheler bulunmaktadir

2.7.3. Dislerde Tartar Olusumunu Denetim Altina Alan Maddeler

Tartar olusumunu azaltan veya engelleyen maddeler temel olarak kristal
bliylimesini tlikiiriik veya alinan gidada bulunan kalsiyum fosfatin dis yiizeyinde
birikmesini engelleyen maddelerdir.

Bunlar dis yiizeyinde kalsiyum iyonuyla selat olusturarak kalsiyum fosfatin

tutunacagi bolgeleri kapatirlar, bu reaksiyon daha 6nceden dis ylizeyinde olusmus olan

tartar kiitlesinde de gergeklesir. Bu amagla ¢oziiniir 6zellikte olan disodyum dihidrojen
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pirofosfat veya tetrasodyumpirofosfat tuzlar1 kullanilmaktadir. Kullanilan tuzun en az

%1,5 1 pirofosfat olmalidir.

2.7.4.Dis Duyarhgim Azaltmak Icin Kullamlan Maddeler

Dis duyarliligr dis eti ¢ekilmesi sonucu dentinin agiga ¢ikmasi sonucu olusur.
Duyarliligin giderilmesi i¢in agiga ¢ikan dentinin dis hekimi tarafindan kapatilmasi
veya Ortiilmesi gereklidir Toksik etkileri bilinmeden 6nce formaldehit bu amacla
kullanilmistir. Giiniimiizde ise stronsiyum kloriir(%10) ,potasyum nitrat(%5)ve sodyum
sitrat (%1.5) kullanilmaktadir. Etki mekanizmalarinin dentindeki tiip¢iikleri kapama
veya sinirde depolarizasyona neden olarak sinirsel iletiyi bozup hissedilen agrida

seklinde oldugu diisiiniilmektedir.

2.7.5.Dis Lekelerinin Giderilmesi Amaciyla Kullanilan Maddeler

Ozellikle dis macunu veya dis tozunun beyazlatici etkisini artirmak igin {iriine
serbest oksijen veren sodyum perborat, magnezyum peroksit, hidrojen peroksit-iire ve
kararl1 hale getirilmis hidrojen peroksit tiirevleri eklenebilir. Ancak disi beyazlastiran
hidrojen peroksit ve sodyum perboratin dentin tabakasinin zayiflamasina neden oldugu

bildirilmistir.

2.8. DIS MACUNLARI

[k defa musirhilar tarafindan kullanilan dis macunu bugiin kullanildig1 sekliyle
18 yy’da Ingiltere de hazirlanmistir Dis macunlar1 yar1 kat1 6zellikte olan kozmetik
driinlerdir. Dis macunu,yaklasik iki dakika boyunca siiren etkili bir fir¢alamayla
kullanildig1 zaman,gida artiklarini,plak dokusunu ve dis etmenler nedeniyle olusan
lekeleri disten uzaklastirma giiciine sahiptir. Dis macunu kullanildiktan sonra agizda
temiz ve ferah bir his olugmali,dis ylizeyi parlamalidir. Dis ve agiz mukozasina zarar
vermemesi gereken bu tiriinlerden, temizlik islerinin yan1 sira disleri gliglendirmesi olasi
dis rahatsizliklarina karsi korucu bir etki olusturmasi da beklenmektedir. Macun

kabindan kolayca ¢ikarilabilmesi, akmadan dis fir¢asinin killar1 iizerinde kalabilmesi ve
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fircalamasi sirasinda dis ylizeyini kaplayabilecek o6zellikte olabilmesi i¢in tiksotropik
ozellik gostermelidir. Hemen hemen biitiin dis macunu formiilasyonlarinda temel olarak
bulundurmas1 gereken maddeler aymidir. Bir dis macunun sivi fazi su ve
nemlendiriciden olusur. Nemlendiricinin gorevi yar1 kati dis macunun kiitlesinin
kuruyarak vizkozitesinin artisin1 engellemek ve formiildeki diger toz maddeleri pat

ozelligine getirmektedir.

2.8.1. Nemlendirici Madde

Su molekiillerini kendine dogru ¢ekerek suyun macun kiitlesini terk etmesini
Oonler. Bu amagla gliserin, sorbitol, PG ve PEG kullanilmaktadir. Segilen
nemlendiricinin agiz bosluguna 6zellikle plakta bulunan bakterilerin fermantasyonuna
kars1 direngli olmasi gereklidir. Gliserin ve sorbitol en diisiik diizeyde fermente olan
nemlendiricilerdir. Propilen glikol ve siv1 polietilen glikollerin tad1 gliserin ve sorbitole

gore kotiidiir.

2.8. 2. Kopiik Olusturucu Madde
Tiim dis macunlar1 kopiik olusturucu madde igerir. En ¢ok kullanilan kiipiik
olusturucu maddeler sodyum lauril siilfat, dodesil benzen siilfonat, sodyum lauril

siilfoasetat, dioktil sodyum siilfosiiksiinat ve enzim inhibitérii olan sodyum lauroil

sarkosinattir

2.8.3. Baglayic1 Madde

Dis macununda kullanilmasimin nedeni bekleme sirasinda kati ve sivi fazi

herhangi bir ayrilma olmadan bir arada tutacak viskoz bir ortam saglamaktadir.
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2.8.4. Koku Verici Madde

Dis macunun tiiketici tarafindan tercih edilmesinden belirleyici olmasi ve
tiiketicinin kararini vermede etkili olmasi agisindan ¢ok 6nemlidir. Bu amagla en ¢ok
nane yagi kullanilmaktadir. Ancak giiniimiizde ¢cok daha karmasik yapida metil salisilat
iceren ve nane aromasi veren karigimlar da formasyonlara girmektedir. Dis macunu
tadinin kabul edilebilir 6zellikte olmasi1 gereklidir. Kullanilan asindirict veya etkin
maddenin ozeli tadim ve koku verici maddelerin aci tadinm1 bastirmak i¢in, dis
clirimesine neden olmayacak tatlandiricilar kullanilmaktadir. Bu amagla sodyum
sakarin (% 0,2 - 0,4) sodyum siklemat aspartan ve potasyum asesiilfan gibi
tatlandiricilar tercih edilmektedir. Kisilitol de son senelerde oOzellikle ¢ocuklar icin
tiretilen jel dis macunlarinda kullanilmaya baslanmistir. ABD’de yalnizca sakkarine izin

verilmigken Kanada ve benzer iilkelerde ise yalnizca siklemat kullanilabilmektedir.

Dis macunlart kendi kendilerini mikrobik bozulmaya kars1 koruyabilen 6zellige
sahiptirler. Bunun nedeni kiitle i¢indeki nemlendiricinin macun kiitlesindeki suyu
baglayarak var olan mikroorganizmanin iiremesini engellemesidir. Mekanik
temizleyiciler (fiziksel asindiricilar), dis yiizeyini firga yardimiyla fiziksel bir etkiyle
temizleyen dis yiizeyinde istenmeyen tabakayi kaldiran bu islevi yaparken de dis
minesine ve dis etlerine herhangi bir zarar vermeyen dis macununun en Onemli

maddesidir.

Formiilasyonda kullanilacak mekanik temizleyicini bazi 6zelliklere sahip olmasi
gereklidir. Segilecek mekanik temizleyicinin sertli§i toz tanecigi boyutu, toz
taneciklerinin sekli formiilasyonda kullanilacak floriir tasiyan madde ile gegimli olup
olmamas1 ve maliyet/etki iliskisi incelenmelidir Asindirict maddenin sertligi maddelerin
sertligi 0 ile 10 arasinda olan 6zel bir derecelendirmeyle degerlendirilmektedir. Bu
degerlendirmeye gore dis minesi serliginin 4 ile 5, 5 arasinda, dentin sertliginin 2 ile 2,5
arasinda,pelikiil tabakasi sertliginin ise yaklagik 1 civarinda oldugu bulunmustur.Bugiin
icin,kozmetik pazarinda igerdigi mekanik temizleyici oram1 agisindan,diisiik
oranda(%10-25) ve yiiksek oranda (%40-50) mekanik temizleyici igeren iki tip dis

macunu bulunmaktadir. Mekanik temizleyiciyi diisik oranda igeren macunlarda
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asindirict silika, yliksek oranda igeren macunlarda ise diger asindirict maddeleri
kullanmaktadir. Yiiksek oranda mekanik temizleyici igeren macunlarda genellikle

coOktiirtilmiis kalsiyum karbonat ve farkli kalsiyum fosfatlar kullanilmaktadir.

Dis minesine floriir iyonunun baglanarak floroapetitin olusmast kolay
gerceklesen bir reaksiyon degildir. Kalsiyum fosfat yapisindaki mekanik asindiricilar
floriir iyonu i¢in dis minesiyle yarisarak bu iyonu baglayip kalsiyum floriiriin
olugmasina neden olurlar. Sonu¢ olarak floriir iyonu tasiyan etkin maddenin etkisi

azalir.

Silika adiyla bilinen silisyum dioksitte son zamanlarda mekanik asindirici olarak
kullanilmaya baglanmistir. Silika tanecik sekli veya boyutu acisindan istenen
ozelliklerden iiretilebilmektedir. Macun formiilasyonlarinda iki tip silika
kullanilmaktadir. Bunlardan birincisi asindirici silika digeri ise viskozluk verici
silikadir. Asindiricr silika toz tanecikleri gozenekli olmayan silikadir ve kserojel olarak
bilinir. Vizkosluk verici silika kiigiik toz tanecilerine sahip ve jellesme 6zelligi ¢ok iyi
olan bir tozdur. Gézenekli fazla oldugu igin fazla miktarda siviy1 tasiyabilir. Ozel ismi

ise aerojeldir.

2.9. Ag1iz Gargaralar1 Veya Banyolar

Ag1z gargaralar1 veya banyolar1 Hipokrat zamanindan beri kisisel agiz bakimi
saglamak amaciyla kullanilmaktadir. Bunlarin temel kullanim nedeni kaynagi ne olursa
olsun agiz kokusunun giderilmesini saglamaktir. Kozmetik amagli kullanilan klasik bir
ag1z gargarast hemen etkili olarak kisiyi rahatlatmali ve agzi ferahlatmalidir.Agiz
kokusunun yerini kullanilan gargaranin hos kokusu almali ve gargara agiz boslugunda

bulunan artiklarin uzaklastirilmasini da saglamadir.

Ag1z mukozasinda sorun olan kisilerde iritasyona neden olmalar1 nedeniyle agiz
gargaralar1 Onerilmemektedir. Yalnizca sabahlar1 fark edilen agiz kokusunu nedeni
genellikle gece boyunca agizda tiikiiriik hareketinin olmamasi, kokulu gida artiklarinin

agizdan uzaklastirilmamasi veya bakteri tiremesidir. Bu nedenlerin disinda olusan agiz
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kokusunun giderilmesi igin kesinlikle tibbi bir tedavi gereklidir. Sabahlar1 olusan veya
kokulu gidalardan kaynaklanan agiz kokusu hari¢ agiz kokusunun en bilinen nedeninin
mikroorganizma kaynakli oldugu ve mikroorganizmalar {izerinde etkili olmadikca
gargaranin yarali olmayacagi bilinmektedir. Bakteri ¢ogalmasina bagli olarak olusan
agiz kokusunu gidermeye veya azaltmaya yonelik uygulamalarin amaci, agiz
mukozasina ve dile dogrudan antimikrobik maddeyi uygulayarak agiz florasim
baskilamaktir. Antimikrobik agiz gargaralar1 ile yapilan bu uygulamanin yaninda
dislerin ve/veya dilin fircalanarak yiizeyde birikmis olan artiklarin giderilmesini de

saglanmasi gerekir.

Antimikrobik agiz gargaralari, dil ylizeyinde birikmis olup agiz kokusuna neden
olan indol, skatol gibi veya hidrojen siilfiir,metil mekaptan ve dimetil siilfiir gibi ugucu
kiikiirt tiirevi olusturan patojenik mikroflora tiizerinde etkilidir.Agiz gargaralar
antimikrobik maddenin yani sira dis ¢iirimelerini engellemekle amaciyla kullanilan
florliri veya daha Once dis minesi lizerinde olusan hasarin giderilmesi amaciyla
kullanilan bazi maddeleri igerecek sekilde hazirlanabilir.Ag1z gargaralar ¢ozelti tipinde
hazirlanmis temel olarak alkol nemlendirici yiizey etkin madde, koku verici madde ve
sudan olusan saydam preparatlardir.Hazirlanmalar1 sirasinda karsilasilan en 6nemli
sorun formiilasyondaki ugucu yagin tliimiiyle ¢Oziilmesini saglamaktir.Bunun icin
genellikle yiizey etkin maddelerden yararlanmaktadir. Agiz gargaralarn igerdikleri
maddeler nedeniyle mikroorganizmalara karsi kendi kendilerini koruyabilirler. Ancak
mikroorganizma bulasmasimin olabilecegi akilda tutulmahidir. Agiz gargaralari
buzdolabinda saklanmamali ve higbir zaman dondurulmamalidir. igerdikleri alkol,
gliserin veya sorbitol ¢dzeltinin donma noktasini diisiirerek bazi 6zel durumlarda

preparatin donmasini engelleme agisindan da faydali olmaktadir.

Gargaralarda ki alkol oram1 %10-20 arasinda de8ismektedir. Alkol koku verici
maddenin ¢ozelti i¢inde kalmasini sagladigi gibi agiz mukozasinda ferahlik hissine de
katkida bulunmaktadir. Orani diisiik olmasina ragmen bir miktar antimikrobik etkide

gosterir. Cocuklar i¢in hazirlanan gargaralarda ise alkol orani alt sinirda olmasi gerekir.
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Nemlendirici maddeler gargaralara vizkozluk vermek tadini iyilestirilmesini
saglamak ve kapak cevresine bulasmis olan ¢ozeltinin kurumasini engellemek igin
konulur. Ag1z gargaralarina nemlendirici madde konulma zorunlulugu yoktur. Formiilde
genellikle %5-15 arasinda kullanilirlar. Gliserin en ¢ok tercih edilen nemlendiricidir.

Gliserinin yani sira sorbitol ve hidrojene nisasta hidrolizatlarida bu amacla kullanilir.

Koku verici maddelerin gargaralarda kullanilma oranlar1 %0,1-0,4 arasinda
degismektedir. Bu oran kullanilan koku verici maddenin tipine ve istenen etkiye bagl
olarak degisir. Formiilasyonda genellikle dkaliptol, mentol, timol ve metil salisilatin
belli oranlardaki karisimi kullanilir. Ag1z gargaralarinda katyonik ylizey etkin madde
olarak setilpiridinyum kloriir, domifen biiromiir veya bunlarin karisimi anyonik yiizey

etkin madde olarak ise yalnizca sodyum lauril siilfat kullanilmaktadir.

Tedavi edici agiz gargaralarina konulan astrenjan etkili maddeler, semptomatik
bir etkiyle,agiz ve bogaz mukozasi lizerinde film tabakasi olusturup mukozanin dis
etmenlerden (mekanik sicaklik ve kimyasal) etkilenmesini engellerler.Bu nedenle gerek
agi1z gerekse bogaz mukozasindaki tlseratif rahatsizliklar sirasinda kullanim kisiyi ¢ok
rahatlatmaktadir.Bu amagla hem giivenli hem de etkili olmasi nedeniyle en ¢ok tercih
edilen madde ¢inko kloriirdiir.%0,1-0,25 derisimlerde giinde 3 veya 4 kez kullanmak
lizere gargaralari hazirlanmaktadir.Cinko klorlir ayn1 zaman da protein ¢oktiiriicli
etkisiyle agiz bakterileri lizerinde de etkilidir. Dis ¢iiriimesine kars1 koruyucu etki icin
kullanilan agiz gargaralinda sodyum floriir ve kalay floriir kullanilir. Sodyum floriir

ekonomik, etkin ve kolay formiile edilmesi nedeniyle tercih edilmektedir.

2.10. Dis Protezi Temizleyicileri

Dis protezlerinin bakim ve temizligi i¢in kullanilan iiriinler toz, tablet veya
cozelti seklinde hazirlanmig preparatlardir. Temizlikten amag¢ protezdeki gida
artiklarinin tiikiiriik artiklarinin ve olusan lekelerin giderilmesidir. Bu preparatlar
diizenli olarak kullanildiginda protez iizerinde tartar olusumunu da onlerler. Efervesan
Ozellikte de hazirlanabilen kat1 ilag seklinde ki protez temizleyicileri suda ¢oziildiikten

sonra da kullanilirlar.
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Tablet veya toz halinde hazirlanmis olanlar serbest oksijen veren madde alkali
madde ve elektrolit madde igerirler. Olusan plagin protezden ayrilmasi kolaylastirmak
i¢in baz1 protez temizleyicilerine protez enzimi eklenebilir. Alkali madde nedeni ile
kismen ¢oziinlir duruma gelmis olan gida artiklart olusan oksijen baloncuklarinin
etkisiyle protez yiizeyinden ayrilir. Serbest oksijen ayn1 zamanda protezdeki lekelerin

giderilmesinde etkilidir.

Elektrolit ise protez iizerinde birikmis olan mukus artiklarinin ¢oziilmesini
kolaylasgtirir. Elektrolit olarak genellikle sodyum kloriir alkali madde olarak susuz

trisodyum fosfat, sodyum karbonat veya sodyumbi karbonat kullanilir.

2.11. Dis Tozlar

Kullanim1 dis macunu kadar yaygin olamayan dis tozlart dayanikli
hazirlanmalar1 kolay ve maliyeti ucuz friinlerdir. Temel olarak asindirict kopiik
olusturucu tat ve koku verici madde igerirler. Bir dis tozu nemlendirici su baglayici
veya jel olusturucu madde bulundurmaz macunlarda oldugu gibi floriir veya serbest
oksijen veren bir etkin madde formiilasyona eklenebilir. Asindiric1 6zellikleri fazla olan

dis bakim {iriinleridir.
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3. GEREC VE YONTEM

Bu arastirma Batman ilinde ¢alisan mesul miidiir eczacilar ve eczane ¢alisaninin
agiz ve dis sagligr hakkindaki bilgi, tutum ve davranig diizeylerini degerlendirmek
amaciyla yapilmistir. Arastirmanin evrenini, Batman ilindeki serbest eczacilar ve eczane
calisanlar1 olusturmaktadir. Calismaya katilmay1 96 kisi kabul etmistir. Her eczaneye
bir kez gidilmis ve o giin eczanede bulunan eczaci ve eczane calisanlarina anket
uygulanmistir. Eczanelerde mesul miidiirlerden izin alinarak 6nceden belirlenen giin ve
saatte eczanelere girilip deneklere “Bilgilendirme formlar1” imzalatildiktan sonra
toplam 25 sorudan olusan “Agiz ve Dis Preparatlarinin Kullanimi Konusunda Bilgi
Diizeylerinin Olgiilmesi”ne dair anket formu dagitilmistir. Gézlem altinda yiiz yiize,
birebir anket uygulama teknigi ile ankete katilan kisilerin sorular1 yanitlamalari
saglanmistir. Sorularin arasinda anket katilimcilarinin cinsiyet, yas, meslek, egitim ve
gelir diizeylerini belirlemeye yonelik sosyo-demografik sorularin yani sira; dis
fircalama sikligini, dis temizliginde tercih edilen preparatlari, dis firgas: se¢iminde goz
oniinde bulundurulan nitelikleri, dis firgasim1 degistirme sikligini, dis fircalama siiresi,
dis kontroliine gitme siklig1, sigara kullanimini, kafeinli icecekleri tiikketme sikligini, dis
firgalama teknigini, agiz-dis rahatsizliklarinin varligini ve niteliklerini ve dis firgasinin
muhafaza edilme seklini belirlemeye yonelik agiz-dis sagligina iliskin bilgileri 6lgecek
nitelikte sorular sorulmustur. Sorulara alinacak cevaplar i¢in beklenen alternatifler anket
formuna yazilmis, beklenmedik ve degisik cevaplar i¢in alternatif olarak “diger” sikki
eklenmistir. Sorular, konuyla direk ve dolayli olarak ilgili olan arastirma sonuglar1 ve
cesitli literatiirlerdeki bilgiler géz oniinde bulundurarak hazirlanmistir. Hem agik hem
de kapali uglu sorular sorulmustur. Gelistirilen anket formu, Agustos 2010-Ekim 2010
tarihleri arasinda Batman’da yer alan mesul miidiir eczacilar ve eczane ¢aliganlarina yiiz
yiize goriisme yontemiyle doldurulmustur. Goériisme esnasinda ankete katilan bireylerin
sorulara verdigi cevaplar kendi anlatim sekilleriyle anket formuna islenmis, ilk sorusta

anlayamadiklari1 sorunlarin agiklanmasinda yonlendirici olmamaya 6zen gosterilmistir.

Veri toplama formlarina verilen yanitlarin bilgisayara girisi yapilmis, tutarlilik

kontroliinden sonra istatistiksel ¢oziimlemeleri bilgisayar ortaminda gergeklestirilmistir.
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Bu asamada, arastirma grubunu olusturan bireylerin verdigi yanitlarin frekans ve yiizde,

standart sapma, ortalama degerlerinin dagilimlari ¢ikarilmistir.
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4 BULGULAR

4.1. DEMOGRAFIK SONUCLAR

4.1.1. Cinsiyet ile Tlgili Veriler
Calismaya toplamda 96 kisi katild1 bunlar1 gosteren cinsiyet dagilimi asagidaki

tabloda gosterilmistir.

Cizelge 4.1. Katilimcilarin cinsiyete gore sayisi
KATILIMCILAR
ERKEK KADIN
72 24

Dis temizliginde en gok hangisini kullanirsiniz?

@ Dis ipi
B Dis macunu
O Gargara

0O Dis tozu

100%

Sekil 3.1. Dis temizliginde kullanilan tirtinlerin dagilimu.

Dislerinizi ne siklikla fircaliyorsunuz?

10% 3% 0%

O Ginde 1 defa
B Giinde 2 defa
0O Glnde 3 defa
O Haftada 1 defa
B Ayda 1 defa
O Diger

16%

Sekil 3.2. Dis fircalama sikligi.
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Dis firganizim sec¢iminde hangi kritere 6nem verirsiniz?

3% 3% 19

@ Dil temizleyici olmasina
B Firca killarinin sertligine
O Firga bolumunin biyuk olmasina

O Hepsi

93%

Sekil 3.3. Dis fircas1 segim Kriterleri.

Agiz gargarasi kullaniyor musunuz?

0% 12%

6%0% O Giinde 1 kere
B Giinde 2 kere
O Ginde 3 kere
O Haftada 1

B Ayda 1 kere

O Diger

82%

Sekil 3.4. Agiz gargarasi kullanim orani.
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89%

Agiz gargaralarinin kullanim amaci nedir?

4% 5% 2%,

@ Agiz kokusunu gidermek
M Dis curtklerini 6nlemek
0O Tedavi amaciyla kullanmak

O Hepsi

Sekil 3.5. Ag1z gargarasi kullanim amac1 hususunda bilgi diizeyi.

33,0%

Asagidakilerden hangisi en etkili dis beyazlaticidir?

5,4% 0,0%

O Karbonat
B Florur
O KlorGr
O Higbiri

Sekil 3.6. Dis beyazlatici liriin konusunda bilgi diizeyi.
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Dis ipi kullaniyor musunuz?

0%
O Gunde bir kere
B Ginde 2 kere
0O Gunde 3 kere
0O Haftada 1 kere
3,1%

Sekil 3.7. Dis ipi kullanimu.

Dis firganizi ne siklikla degistirirsiniz?

8,3% 6.4%
,37

O3 ayda 1 kez

W6 ayda 1 kez

OYilda 1 kez
31.2% 54.1% O Diger

Sekil 3.8. Dis fircas1 degistirme siklig1.

Dis macununuzu hangi ortamda saklarsiniz?

1,1% @ 30 ‘C altindaki sicaklikta
23%
@ 10 ‘C nin altindaki sicakliklarda
46.9% 0 10-20 ‘C arasi sicakliktaki nemli
’ ortamda
25%, 0O Higbiri

Sekil 3.9. Dis macununu saklama kosullar1 hususunda bilgi diizeylerinin 6l¢limii
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Dis macunu alirken nelere dikkat edersiniz?

7.5% 2% 19%2%  5,2%

@ Ucuz olmasina

@ Reklaminin sik olmasina
O Ozelliklerine

0O Ambalajina

B igerdigi esansa

O Hepsine

82,3%

Sekil 3.10. Dis macunu satin aliminda segicilik kriterleri.

Dis tozu kullaniyor musunuz?

72% 0% 72% %

@ Gunde 1 kere
B Gunde 2 kere
O Gunde 3 kere
O Haftada 1 kere
B Ayda 1 kere
O Diger

92,8%

Sekil 3.11. Dis tozu kullanim orani.
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Protez disler igin preparatlarin kullanim amaci nedir?

3,1% 2% 4.1% @ Protezdeki lekelerin gideriimesi
B Protez 6zerinde tartar olusumunu
Oonleme

0O Gida artiklarinin gideriimesi

O Hepsi

90,8%

Sekil 3.12. Protez dis kullanim1 hakkinda bilgi diizeyinin 6lgiimii.

Dislerinizi firgalama sureniz ne kadardir?

52% 0% 9,8%

0 0-30 sn
@ 30-60 sn
01-2 dk
27% 0 2-3 dk

M Diger

Sekil 3.13. Dis firgalama siiresi.
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Sigara kullaniyor musunuz?

44,8%
O Evet
| Hayir
55,2%

Sekil 3.14. Sigara kullanim orani.

Duzenli olarak dis kontroliniizii yaptiriyor musunuz?

O Evet
B Hayir

69,8%

Sekil 3.15. Dis kontrol siklig1.

Dislerinizi firgalama sekliniz nasildir?

29,1%
46,9% @ Saga-sola
B Yukari-asagi
O Dairesel

24%

Sekil 3.16. Dis fircalama sekli.

31



Agiz ve dis sagliginizda herhangi bir rahatsizliginiz var mi?

46,9%
O Evet
B Hayir
53,1% y
Sekil 3.17. Agiz ve dis sagligina bagl hastalik durumu.
Cay,kahve, kola wb. igcecekleri tiketiyor musunuz?
3,2%
O Evet
@ Hayir
96,8%

Sekil 3.18. Cay, kahve vb. igecek tiiketim orani.
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7,3%  42%

o -
42,7%

Dis macununuzu dis firganiza sirerken her defasinda kullanma miktarinizi belirtiniz?

O Firca bolumdnd tamamen
kaplayacak sekilde
B Firga bolimunin Ugte biri kadar

O Firga boélimunin yarisi kadar

O Diger

Sekil 3.19. Bir seferlik dis macunu sikim miktari.

0,
12,5% 3,2%

O 12 haftadan sonra
B 24 haftadan sonra
529, 0O 52 hafta sonra
3239, O Diger

Ne kadar sirede bir dis fircanizi degistirme gereg@i duyuyorsunuz?

Sekil 3.20. Dis firgas1 degistirme siklig1.
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13.5% 6,5% 0%
,0/0

80%

Disinizi firgaladiktan sonra dig firganizi bi sonraki kullanima kadar nasil saklarsiniz?

O Dis kapali kutuda muhafaza
ederim

B Sadece firga bolimuna kapall
kutuda muhafaza ederim

O Dis firgasinin higbir sekilde kapali
bir kutuda tutmam

O Diger

Sekil 3.21. Dis firgasinin saklanma kosullari.
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5. TARTISMA

5.1. ORNEK EVRENININ SECIMI:

Calismanin planlanmasi sirasinda Oncelikle karar verilen nokta oOncelikle
eczanede calisan eczact ve eczane teknisyenleri iizerinde agiz ve dis saghg ile ilgili

preparatlarinin kullanim aliskanliklarinin belirlenmesidir.

Bu konuda 6zellikle agiz ve dis sagligi konusunda ¢ok fazla bilginin Tiirkiye de
olmadig1 disiiniilmektedir. Bu bilgi eksikligine sahip bolgelerden bir tanesi olan
Gilineydogu Anadolu bolgesinde Batman ili ve ilgeleri ¢aligmanin kapsamina alindi.
Calisma homojen bir yap1 gosteren Batman ili ve ilgeleri ile sinirli tutuldu. Farkli illerin
alinmasi birden fazla parametrenin bir arada incelenmesini gerektirdiginden ¢alisma tek

sehir lizerinden ylirtitiildii.

5.2. DEMOGRAFIK OZELLIKLERIN iNCELENMESI:

Calismaya 96 eczaci ve eczane teknisyeni katilmistir. Calisma ya hig bir sekilde
deneklerin se¢iminde 6zel bir ayrim uygulanmamistir. Tiim eczanelere anket sorulari

verilmis ancak bir kismindan yanit alinmadigi i¢in ¢alismaya dahil edilememistir.

Demografik 6zellik olarak yas incelendiginde yas ortalamasiin genelde yiiksek
oldugu goriildii. Bununla birlikte ¢alismaya katilanlarin yarisindan fazlasini olusturan
eczacilarin yas ortalamasi eczanede c¢alisanlardan daha yiiksek oldugu goriildi.

Calismaya katilanlarin {igte ikisi erkek {i¢te biride bayandir.

Calismaya katilanlarin %85’ inden fazlasi gelir diizeyi olarak 1000 tl ve iizeri,
%60’1indan fazlas1 2000 tl ve istiinii belirtmistir. Caligmaya katilanlarin biliyiik bir
cogunlugu gelir diizeyi olarak agiz ve dis bakim {iriinlerini satin alabilecek kisiler

olduguna karar verildi.
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5.3. ANKET SONUCLARININ DEGERLENDIRILMESIi

Calismada deneklere toplamda 22 soru soruldu bir kisim sorularda soru farkli
sekilde yeniden sorularak yanitlardaki samimiyet diizeyleri anlasilmaya calisildi. Ilk
soru olarak sorulan dis temizliginde kullanilan tiriinler incelendiginde yanitlarin %100
gibi yiiksek oranda dis macunu oldugu goriildii. Bu soruyla ilgili daha sonraki sorularda
aciklayict alt sorularda bulunmaktadir. Ancak genel egilimin dis firgalamanin Tiirkiye
de merkezi bir egilim oldugu diisiiniilebilir. Bolgenin ekonomik ve kiiltiirel yapisi
diisiiniildiiginde dis macunu kullaniminin ezici bir sekilde yliksek ¢ikmasi beklenen bir
sonugtur. Ik sorudaki yanit1 daha da acan 2. soruda ise bu nedenle dis fircalama siklig1
sorulmustur. %71 oraninda giinde bir kere dis fircalama aliskanliklarinin belirtilmesi
daha 2. soruda agiz temizligi konusunda eczane c¢alisanlariin ne kadar bilgi
eksikliginin oldugunun gostergesidir. Ger¢ekte olmasi gereken giinde 3 defa firgalama
oraninin katilimeilarin ancak %10’ nu isaretlemistir. Haftada bir defa fircaladiginm
belirtenler ise eczane ¢alisanlarinin agiz temizligini 6nemsemedigini gostermektedir.
Ancak oranin diisiik olmasi sevindirici olmakla birlikte hem kendi dis sagliklart hem de
toplumla siirekli temas halinde olan beyaz onliik giyen temizlik ve hijyene ait tirlinleri
satan eczane personelinin higbir sekilde gerektirmesi acisindan da diisiindiirticiidiir.
Genel bir yaygin kullanim alan1 olan ve eczanelerde en ¢ok satilan gruplardan olan agiz
gargaralart %82 gibi yiiksek bir oranda kullanilmamaktadir. Kendi sattiklar1 ve
kullanicilara 6nerdikleri bir iirline bu kadar ilgisiz kalmalar1 ayrica arastirilmasi gerekir.
ancak birebir yapilan goériismelerden edinilen sonug sayisal bir temele dayandirilmasa
da sebep in ekonomik oldugunu disiindiirmektedir. Ankete katilanlara bu konuda
sorulan soruya kullanim amaci soruldugunda %85 oraninda dogru yanit verilmis olmasi
kullanicilarin  gargaralarin kullanim amacinin bildiklerini ama bir nedenden dolay1
kullanmalar1 gerektirdigini bilmelerine ragmen kullanmaktan kac¢inmalar1 ayrica

distindiirtictidiir.

Tiirkiye de dis macununun kullaniminin yiliksek olmasi genellikle dis
beyazlatmasini saglamak icindir. Zaten ilk sorularda verilen yanitlarda da goriilebilecegi
gibi giinde bir defa fircalama agiz hijyenin den ziyade kullanim dislerin

beyazlatmasinda kullanildigin1 diigiindlirmektedir. Verilen yanitlar1 inceledigimizde
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ozellikle televizyon reklamlarinda ¢okca vurgulanan karbonathi dis macunlarinin disi
beyazlattigi inancinin kullanicilar arasinda ne kadar yerlestigini gostermistir.
Kullanicilarin %60°1 karbonati dis beyazlatici olarak kabul etmekte olup kalan ligte
birlik kisim ise dis beyazlatmasinda higbir etkisi olmayan floriir yanitin1 isaretlemistir.
Bu ise bize bu konuda egitim almalarina ragmen eczane ve eczane personelinin bu
konuda bilingsizce bu iriinleri kullandigin1 disiindiirmektedir. dis ipi 96 kullanict
arasinda yalnizca 3 kisi tarafindan isaretlenmistir. Ve % 5 in altinda bir orana sahip
olmaktadir. Yine bu diisiik oran agiz preparatlarini kullanirken genel amacin hijyen
olmadigin1 diisiindiirmektedir. Dis firganizi ne siklikla degistirirsiniz sorusuna
katilimcilarin biiylik bir bolimi (%54) 3 ayda bir degistirdigini belirtmektedir. Cok
gercekei bulunmasa da reklamlarda ve ambalajlarin {lizerinde 3 ayda bir fir¢anizi
degistiriniz ifadesinin bulunmasi etkili oldugunu diisiindiirmektedir. Bu ise ambalaj
tizerine konulacak kisa ifadelerde bile kisisel aligkanliklar {izerinde etkili oldugunu nu

distindiirmektedir.

Dis macunlariin nasil saklanmasini gerektirdigi sorusunda bile bilgi eksikligi
oldugu goriilmektedir. Ciinkii verilen yanmitlar farkli olmakla birlikte birbirine yakindir.
Bu konuda belirli bir egilim ve tutarlilik gériilmemektedir. Bu konuyu daha dramatik
gosteren yanitlarda dis macununuzu nasil segersiniz sorusuna verilen yanitlarda
goriilebilir. Gergekei oldugu diisiiniilse bile ucuz oldugu i¢in segtigini sdyleyen % 2
katilimci yaninda %7 oraninda ambalaja bakarak secen hatta icerdigi esansa gore dis
macunu secgen kisilerin olmasi sasirtict ve tiziiciidiir. Reklamlardan etkilenen kesim
sayis1 %3 gibi goriinmekle beraber ¢cok gercekei bulunmamistir. Dis tozlari lilkemizde
ozellikle dis beyazlatma amaciyla kullanilmaktadir. Sigara kullanim oraninin yiiksek
oldugu diistiniilen giineydogu Anadolu bdlgesinde dis tozunun gargaradan daha yiiksek
oranda kullaniliyor olmasi ¢ok sasirtict degil. Kullanim siklig1 sorusunda haftada bir
yanit1 verilen % 92’lik oranla dis tozlarmin yalnizca disi beyazlatmak amaciyla
kullanildigini  diisiindiirmektedir. Protezlerle ilgili soruda verilen yanitlar eczane
personelinin protez kullanimi konusunda bilgi sahibi olmadigimi diistindiirmektedir.
Protez lizerinde tartar olusumunun giderilmesi yanitinda igeren hepsi cevabinin %90°nin
tizerinde isaretlenmesi bunun bir kanit1 olarak gosterilebilir. Dis fircalama konusunda

daha 6nceki verilen sorularda verdikleri yanitlardaki samimiyet diizeylerinin anlagilmasi
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amaciyla sorulan soruda % 20 civarinda kullanic1 30 saniyeden az siirede firgaladigini
belirtirken katilimcilarin yarist 1-2 dakika civarindaki normal kullanim siirelerini
belirtmistir. Ancak saglik hizmeti veren katilimcilar ne kadar dislerini fir¢galamalarini
gerektirdigini en az yarisinin bilmedigini gostermesi endise vericidir. Daha Onceki
sorularda tartisgtigimiz kullanicilarin sigara i¢gme aligkanliklarinin soruldugu soruda
kullanicilarin % 53 oraninda sigara iciyor olmasi agiz preparatlarinda beyazlaticilara
olan egilimi agiklayabilir. Bununla beraber tigte biri bir ¢cok konuda oldugu gibi diizenli
dis kontroliinii 6nemsememektedir. Bu sebeple agiz ve dis saghg konusunda eczane
calisanlarinin problemli olmasi sasirtict degildir. Buna bir nedende dis fir¢alama
konusunda bilgi eksigi de olabilir dogru dis firgalama olarak kabul edilebilecek olan
dairesel harekette fircalama sekli katilimcilarin  %50’nin  altinda bir oranda
uygulanmaktadir. Agiz ve dis problemi c¢ekenlerin oramiyla paralelligiyle dikkat
cekmektedir. Agiz ve dis problemleri agisindan ¢iiriikler %37 ile 6n planda olmasina
ragmen diger rahatsizliklarda 6nemli oranlar géstermektedir. Gida tliketim aligkanliklari
konusu da bu sorularla iligkilendirilebilir. Olduk¢a diisiik agiz hijyen bilgisine sahip
olan eczane personeli hijyen konusunda 6zel ihtiva gerektiren ¢ay, kahve, kola gibi gida
maddelerinin % 90’nin {izerinde kullandiklar1 goriilmektedir. Daha Onceki sorularda
verdikleri yanitlardaki samimiyetlerini belirlemek i¢in katilimciya sordugumuz dis
firgalarim1 ne siklikla degistirdikleri sorusu 12 haftayla en yiiksek oranda paralellik
gostermesine ragmen verilen yanitlarla daha o©nceki sorularda verilen yanitlarla
uyusmadigr goriilldii. Bunu da bir cins toplumsal baski ve reklamlarin etkisiyle
olusturdugunu diisiinmekteyiz. Son soru olarak sordugumuz dis fir¢alarinin saklama
sekline verilen yanitlarda her ne kadar % 80 oraninda kapali kutuda muhafaza ederim
seklinde goriilse de daha once verilen nemli ortamda saklarim yaniti1 da ¢elismektedir.
Buda bize katilimcilarin dis firgalarin1t muhafaza ederken ¢ok dikkatli davranmadiklarini

yada bu konu tizerinde ¢ok ciddiye almadiklarinmi diisiindiirmektedir.
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6. SONUC VE ONERILER

Calismamizin sonucunda ¢alismamiza katilan biiyiik bir ¢gogunlugunu eczacilarin
olusturdugu saglik personellerinin agiz ve dis preparatlarinda kullanimi1 konusunda
Batman bélgesinde ¢ok yetersiz bilgi diizeyine sahip oldugu goriildii. Ozellikle
caligmada tespit edilen % 50°nin iizerinde agiz ve dis problemi orani; agiz ve dis
konusuna verdikleri 6nemin ne kadar diisiik oldugunun gostergesidir. Bu galismayla
beraber bolge eczact odalari, ilag depolart ve saglik kuruluslariyla ortaklasa agiz dis
saglig1 konusunda meslek i¢i bilgilendirme zorunlu goériilmektedir. Bu ¢alismanin konu
ile ilgili meslek i¢i egitim programi uygulandiktan sonra etkinliginin tespiti icin
tekrarlanmas1 gerektirdigi diislindiirmektedir. Aym1 zamanda bu bilgi diizeyinde
toplumsal danigmanlik yapan eczacilarimizin yetersiz bilgi diizeyiyle bunu

saglayamayacaklar: agiktir.
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